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閉塞性黄疸におけるインシュ

小林  衛   武 藤

最近 hepatotrophic factorとして, インシュリンや

グルカゴンが注 目され,劇 症肝炎や肝不全例に対して

もインシュリン・グルカゴン療法がおこなわれている.

われわれはインシュリンやグルカゴンに利用作用があ

ることを認めたので,PTC― ドレナージ施行後の閉塞

性黄疸例にインシェリン ・グルカゴン療法を応用し,

その利胆効果と減黄効果を検討した.

対象 と方法

悪性閉基性黄痘7711(血清 ビリル ビン値16.0～21.8

mg/dl,平 均18.6mg/dl)にPTC― ドレナージ施行後平

均10日目より, インシュリン・グルカゴン療法(レギュ

ラー・インシュリン20単位, グルカゴン・ノボlmg,K,

Pを 含む約10%ブ ドウ糖電解質液250mlを 1時間で点

滴静注)を2週間おこなつた。なお低血糖症予防めため

5%ブ ドウ糖液250mlを続けて点滴静注した。インシュ

リン・グルカゴン療法開始前 日の7例平均排出胆汁量を

100%と して,療法前後の胆汁量の変化を%増 減率で表

わし,比 較 した。また血清ビリルビンの消程から減黄

効果を調べた。同程度の悪性閉塞性黄疸6例(平均血清

ビツルビン値18.5mg/dl)を 対照 とした.

1回 排 出胆汁量の変化
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図上段のように,点 線の対照421も排出胆汁量が一定

の勾配で徐々に増加する傾向があるが,実 線のイン

シュリン ・グルカゴン療法例は治療開始後より増加傾

向が現われ,7～ 8日以降は増加率が高 くなり,14日 目

には約100%の 増加率を示した。また図下段のように,

平均血清 ビリルビン値は PTC― ドレナージ後10日まで

は両群で殆んど差はないが,15日 以降はその較差は広

が り, インシュリン ・グルカゴン療法の減黄効果がみ

られた。

考察と結論

閉塞性黄痘においては耐糖能やインシェリン反応が

低下 してお り,相 対的低 インシュリン血症状態にあ

る1)。一方グルカゴンには利胆作用分のほかにインシュ

リン分泌作用もある。以上の観点から閉塞性黄疸例に

対して,イ ンシュリンやグルカゴンを投与することは

理にかなった治療 と考 えられる。そ こでわれわれは

PTCド レナージ後の閉塞性黄疸例にインシュリン ・

グルカゴン療法を応用してみたところ,利 胆効果が認

められ,2週 後には胆汁量は2倍に増加した。これに伴

い減黄効果も認められた。したがって閉塞解除後の黄

痘例には,イ ンシュリン ・グルカゴン療法が減黄を促

進させる意味で有望な方法であると思われる。

索引用語 :インシェリン・グルカゴン療法
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